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健康保险是以人的身体健康为标
的，对疾病或意外伤害所发生的医疗
费用或因意外失能所致收入损失的保
险，还包括因年老、疾病或伤残需要长
期护理而给予经济补偿的保险。健康
保险分为医疗保险、疾病保险、护理保
险和失能收入损失保险。另外按照保
险期限的长短，分为长期健康保险和
短期健康保险。
长期健康保险产品现状
我国健康保险市场增速很快，从
2000 年起至今商业健康保险保费收入
以平均每年 1.4 倍的增速保持较快增
长，截止 2006 年底，商业健康保险年
保费已经达到了 376 亿元。目前健康
保险产品以一年短期险种为主，这对
投保人来说有很大的局限性。比如保
险公司一般规定只能续保到 65 岁，保
费逐年缴纳的同时还必须逐年进行核
保，并根据被保险人的身体健康状况、
财务状况、职业风险变化等因素在续
保时要求客户加费甚至拒保。而长期
或终身健康保险使被保险人不必担心
续保时提高保费或拒保，符合人们的
长期医疗保障需要。形象地说，长期健
康保险给予幸福一个终生承诺，因此
人们对长期健康保险的需求必将日渐
高涨。现在很多寿险和健康保险公司
正在陆续推出一些长期健康保险产
品，比如中国人寿保险公司推出“关爱
一生长期健康保险”、中国平安人寿保
险公司推出“守护一生终身健康保险”
等。应该说我国长期健康保险发展的
春天已经来临。
我国长期健康保险开办的时间还
不长，长期健康保险在产品开发、风险
控制、客户服务、经营方式和管理手段
方面还处在摸索阶段，专业化程度较
低。比如对于传统费用补偿型或津贴
型长期医疗保险，由于没有理赔上限，
而且面临医疗费用逐步上涨、被保险
人和医疗机构严重逆选择和道德风险
等风险因素，长期医疗保险产品经营
存在巨大隐患，因此出现了 2004 年底
某些终身医疗保险产品退出市场的情
况。再如，长期健康保险中的重大疾病
保险对于普通消费者已经不陌生，但
在 2006 年发生了保险业内广泛关注
的友邦重大疾病定义纠纷事件，即 6
名友邦保险的客户集体起诉美国友邦
保险有限公司深圳分公司，称“所购买
的守护神两全保险及附加重大疾病保
险合同对某些疾病的释义违背了基本
医学原则：如果按照合同条款规定，在
某些情况下，被保险人只有在死亡之
后才能得到赔偿，这已让重疾险的保
险目的失去了价值和意义”。这起关于
重大疾病定义的纠纷实质上是关于重
大疾病保险的理赔标准问题，而且重大
疾病定义又涉及保单设计、费率厘定等
方面内容，与保险人和被保险人都存在
直接利益关系。
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1.长期医疗保险产品设计方向
医疗保险指以被保险人发生约定
医疗行为作为给付保险金条件的保险。
医疗保险主要为被保险人接受诊疗期
间的医疗费用支出提供保险保障。
（1）账户型长期医疗保险。账户型
终身医疗保险一般为附加险，以终身
寿险为主险，是指以寿险保额或某规
定额度（不超过寿险保额）作为给付限
额，保险人在给付限额内提供给被保
险人住院津贴和重症监护津贴等保
障，可以形象理解为，给被保险人设置
一个终身医疗账户，各项医疗赔付从
个人医疗账户中扣除，但以账户最高
额度为限，因此称这类保险为账户型
（或有限型）医疗保险。账户型终身医
疗保险由于设置了理赔上限，风险较
易控制，避免了过高赔付率，因此账户
型终身医疗保险必将成为长期医疗保
险产品的发展方向。
（2）账户型和津贴医疗保险。因为
费用补偿型医疗保险是直接补偿被保
险人医疗费用，能够对被保险人进行
足额保障，但极易引发医疗机构和被
保险人的道德风险，比如过度医疗等
现象。而津贴型医疗保险只是提供住
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院等每日津贴，不管被保险人的具体
医疗花费，对于保险人来说，较易控制
风险。因此目前在市场上对于费用补
偿型医疗保险适宜设计成短期产品，
不适宜设计成长期产品。账户型和津
贴型相结合的医疗保险将成为未来长
期医疗保险主流产品。
（3）保障责任正在逐渐增加。我国
最初的医疗保险一般是短期保险，而
且只有住院医疗保险，保障责任非常
有限。随着保险产品的发展，保险责任
在逐渐增加，比如手术、门诊、重症护
理等也逐渐出现在保障范围内，这是
必然趋势。今后甚至有可能将专家会
诊、替代药品（针刺疗法、骨刺疗法和
脊椎指压疗法等）、物理疗法、怀孕、国
外医疗责任也包含进去。
（4）重大疾病保险和津贴型医疗
保险的保单组合。当被保险人面临重
大疾病时，津贴型医疗保险所提供的
重大手术保险金和住院津贴等保障对
被保险人来说往往是不足额的，因此
可以将重大疾病保险与津贴型医疗保
险相结合，形成一个保单组合，这样既
可以保障被保险人罹患重大疾病时的
需求，又可以保障被保险人日常生病
住院等需求。
（5）重大手术给付方式。目前在津
贴型医疗保险中，重大手术给付保险
金通常是日额津贴的倍数 （一般为 50
倍）。但这种给付方式存在很大不足，
对某些重大手术可能存在保障不足的
风险，而某些重大手术可能在未来发
展中已不再属于重大手术，使得保障
过度。对重大手术进行分类给付，即不
同手术给付不同的日额保险金倍数将
成为发展的趋势。
2.重大疾病保险产品设计方向
重大疾病保险是指被保险人在保
险期限内确诊患有保单规定的重大疾
病时，保险人按照合同规定的保险金
额给付保险金。重大疾病保险是向被
保险人提供的一种经济补偿，目的在
于缓解被保险人高额医疗花费和因疾
病导致的其他费用开支所造成的经济
压力。
（1）覆盖适当重大疾病数量。1995
年我国首次引入重大疾病保险，只承
保了 7 种重大疾病，至今重大疾病保
险产品包含的重大疾病达到平均三十
多种，数量还有继续增多迹象。但是不
是包含的重大疾病种类越多越好？首
先考察国外重大疾病保险的经验。日
本的重大疾病保险只保障 3 种疾病，
德国慕尼墨再保险公司只承保 4 种疾
病，英国的重大疾病保险涵盖 6 种疾
病，完全永久性失能也被包含在保险
责任内。从国际经验来看，在重大疾病
所保障的多种疾病中，发病率和理赔
率最高的疾病一般是 3～7 种，而且这
些疾病对重大疾病保险产品的价值影
响也最大。重大疾病保险中覆盖的疾
病种类越多，保险责任越多，而且各种
疾病相互作用越复杂，不确定性和风
险越大。因此重大疾病保险覆盖的重
大疾病数量要适量，不宜过多。
（2）重大疾病概念界定。由于人类
疾病种类的复杂性，以及重大疾病保
险产品保障责任的局限性，客观上容
易造成消费者对重疾产品的理解与保
险条款中重疾定义不相吻合，才会出
现“友邦重大疾病定义”纠纷事件。目
前我国保监会正在着手制定重大疾病
保险行业标准，包括重大疾病的定义、
种类和条款等，该标准即将出台，这对
于保险公司和被保险人都是一件有益
的事情。
（3）区分是否吸烟。吸烟对于重大
疾病发生率来说应是非常重要的影响
因素，许多研究已证实某些疾病与吸
烟是密切联系的。目前在重大疾病保
险经营过程中，保险公司通常只是通过
核保来区分吸烟程度，决定是否增加费
率，这种做法过于简单。对于重大疾病
保险，应针对吸烟和不吸烟消费者分别
设计保单，特别是设计吸烟和不吸烟男
性重大疾病保单。
（4）按照疾病严重程度分级理赔。
重大疾病保险可考虑按照疾病严重程
度分成若干等级来理赔，例如英国和
南非已经推出针对心脏病和癌症分级
理赔重大疾病保险产品。
3.长期护理保险产品设计方向
护理保险是指以被保险人因发生
约定的日常生活能力障碍导致的需要
护理行为作为给付保险金条件的保
险，主要为被保险人护理需要提供保
险保障。
（1）津贴型长期护理保险。长期护
理保险中费用补偿型和服务提供型的
给付方式专业化程度要求较高，目前
我国长期护理保险刚刚起步，津贴型
方式较易操作，应是未来的发展方向。
津贴型长期护理保单可以设置几个不
同档次的日津贴额以供客户选择。另
外，必须包含护理给付总额限制条款，
特别是对于终身护理保险，这与账户
型医疗保险原理相同。因为长期护理
保险容易引发被保险人逆向选择和道
德风险，增加理赔总额限制可以防范
该风险。
（2）由附加险逐渐向主险过渡。长
期护理保险在承保方式上，可先以附
加险为主，逐步向独立主险过渡。在我
国目前情况下，建议以终身寿险或重
大疾病保险等为主险，附加长期护理
保险。长期护理保险的护理保障期间
不宜过长，一般不超过 5 年。
虽然长期护理保险一般采用均衡
保费方式，但是可以设计部分均衡保
费方式，即在被保险人达到约定年龄
之前每年仅缴纳当年的自然保费，约
定年龄之后转为均衡保费方式。这种
缴费的优点是保单初期缴费较少，对
年轻人非常有吸引力。■
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